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Latar Belakang : Tingginya tingkat insiden yang mencederai tulang belakang 
dapat mengakibatkan cedera serius. Kemungkinan yang terjadi yaitu seseorang 
akan kehilangan kemampuan untuk transfer dan ambulasi karena kelumpuhan 
pada kedua kaki bahkan semua anggota geraknya. Cedera pada medulla spinalis di 
level tertentu akan menyebabkan gangguan fungsi tubuh pada level tersebut dan 
bagian-bagian di bawah level itu yang terputus hubungannya dengan saraf pusat 
yang utama yaitu pada otak. Seseorang yang mendapat cedera pada tulang 
vertebra thorakal ke bawah akan mengalami paraplegi atau kelumpuhan atau 
kelayuhan pada kedua tungkai. 
Tujuan : Karya tulis ilmiah ini bertujuan untuk memahami permasalahan pada 
kondisi paraplegi Frankle A dan penanganan dengan menggunakan modalitas 
Terapi Latihan. 
Hasil : Saat sebelum terapi terdapat penurunan kekuatan otot, dan penurunan 
kemampuan fungsional dari tidur terlentang ke miring, namun setelah 
mendapatkan Terapi yaitu berupa Terapi Latihan selama 6x, mengalami dan 
peningkatan kemampuan fungsional dari tidur terlentang ke miring. 
Kesimpulan : Masalah yang timbul pada kondisi paraplegi Frankle A adalah 
penurunan kekuatan otot dan penurunan kemampuan fungsional dari tidur 
terlentang ke miring. Modalitas yang digunakan untuk mengatasi masalah tersebut 
adalah Terapi Latihan. Dengan pemberian terapi walaupun belum maksimal, 
namun didapatkan peningkatan kemampuan fungsional tidur terlentang ke miring. 
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Dan tolong menolonglah kamu dalam mengerjakan kebajikan dan taqwa, dan 
jangan tolong-menolong dalam berbuat dosa dan pelanggaran. 
(Q.S. Almaidah: 2) 
 
Banyak kegagalan dalam hidup ini dikarenakan orang-orang tidak menyadari 
betapa dekatnya mereka dengan keberhasilan saat mereka menyerah. 
(Thomas alva Edison) 
 
Apabila didalam diri seseorang masih ada rasa malu dan takut untuk berbuat 
suatu kebaikan, maka jaminan bagi orang tersebut adalah tidak akan bertemunya 
ia dengan kemajuan selangkah pun. 
(Bung Karno) 
 
Dalam hidup, terkadang kita lebih banyak mendapatkan apa yang tidak kita 
inginkan. Dan ketika kita mendapatkan apa yang kita inginkan, akhirnya kita tahu 




Mata yang kosong akan dipenuhi debu. Mata adalah wajah hati. Pejamkanlah 
matamu agar kau dapat melihat lebih jelas. Mata adalah penterjemah hati. 
A. Mustofa Bisri 
 
Betapapun sepelenya suatu perkara,selalu bisa diubah menjadi masalah yang 
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